Zatacznik nr 1 do procedury

Pouczenie o mdiwosci ztozenia zaalenia w sytuacji odebrania dziecka.

Kolonowskie, dnia..............., godz. .........

(imie i nazwisko pracownika socjalnego, funkcjonariugaiciji)

Pouczenie/Pouczam Paftana/PASIWa ..........c.uiuiiiiiiiie i e e e
(imi¢ i nazwisko przedstawiciela/li ustawowych lub opiekw faktycznych)

(nr i seria dokumentu)

ze na czynng odebrania matoletniego dziecKa.............oovvii i i e

" (imie i nazwisko dziecka, data urodzenia)
W ANIU L e 0 gOdZINIE ..t e
”“'('r;;)'d&'éd'ré:slwkéhér}i'é'é'zyﬁéﬁ)'mmmmmm
Przystuguje prawo do zienia do §du Rejonowego w Strzelcach Opolskich Wydziat Il
Rodzinny i Nieletnich ul. Opolska 11, 47-100 StczelOpolskie, zalenia na dokonan

czynnd¢ odebrania dziecka.

Uwaga:

a) W zaaleniu mana domaga sie zbadania przezad zasadngri i legalndgci odebrania

dziecka oraz prawidtowégi jego dokonania.

b) Zazalenie mana wnigé¢ bezpdrednio do sdu lub za pérednictwem pracownika
socjalnego lub funkcjonariusza policji, ktérzy dolai odebrania dziecka. W przypadku
zlozenia zaalenia za p&rednictwem pracownika socjalnego lub funkcjonaraugmlicji

zazalenie podlega niezwtocznemu przekazaniugtiu ®piekuiczego.

(podpis osoby wykonuagej odebranie)

Zapoznatam/tem GIzZ tr&SCig POUCZENIA. ... ovcee ittt e et e e e e e e neenans
(miejscowd¢, data)

(podpis/y osoby/oséb pouczanej/ych)



